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Palenie tytoniu jest na świecie przyczyną 34% nowotworów złośliwych ogółem, 
w tym 90% nowotworów złośliwych płuca (IARC 2004). Nowotwory płuca stanowią 
najczęściej występujące nowotwory złośliwe u mężczyzn w Polsce. Liczba zachoro-
wań i zgonów na nowotwory płuca w Polsce jest obecnie ponad dwukrotnie większa 
wśród mężczyzn niż kobiet. Tej nadreprezentacji mężczyzn nie widać jakkolwiek, 
jeśli by analizować ilość dostępnych w j. polskim treści nt. prewencji palenia u obu 
płci. Zdecydowanie częściej dotyczą one palenia u kobiet niż u mężczyzn1. Według 
prognozy zrealizowanej na potrzeby niniejszego artykułu na bazie danych z Krajo-
wego Rejestru Nowotworów za lata 1999–2014 na podstawie modelu wiek-okres-
-kohorta (APC, ang. age-period-cohort), liczba zachorowań na nowotwory płuca 
wśród mężczyzn będzie utrzymywać się w najbliższych dwóch dekadach na wyso-
kim poziomie, znacząco przewyższając liczbę zachorowań kobiet w całym okre-
sie prognozy. Na podstawie modelu wiek-okres-kohorta można również określić, 
że liczba zachorowań i zgonów na nowotwory płuca w Polsce wśród kobiet będzie 
w najbliższych latach rosnąć, aż ustabilizuje się dopiero około 2030 r. (rysunek 1). 
1 Świadczy o tym porównanie częstości występowania w Internecie fraz „palenie papierosów przez 
kobiety” versus „palenie papierosów przez mężczyzn” (proporcja 7/1) oraz „palenie u kobiet” versus 
„palenie u mężczyzn” (proporcja 2/1). Podobne proporcje treści charakteryzują największą polską stronę 
internetową nt. prewencji palenia.
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Wysoka prognozowana liczba zachorowań na nowotwory płuca przy malejących 
standaryzowanych współczynnikach zapadalności (zachorowalności) będzie w naj-
bliższym okresie wynikać ze starzenia się polskiego społeczeństwa. Przy doborze 
specyfikacji uogólnionego modelu wiek-okres-kohorta brano pod uwagę odmiany 
Lee i Cartera (1992), Cairnsa i in. (2006) oraz Currie (2016). Specyfikacja modelu 
Currie (2016) została wybrana na podstawie wartości kryteriów informacyjnych. 
Logikę tego modelu zapadalności można oddać przy pomocy jednego równania 
(Currie 2016):
 , (1)
gdzie uwzględniany jest efekt wieku x, roku zachorowania t oraz roku urodzenia 
c = t – x. Współczynniki α, κ, γ są estymowane w celu określenia zapadalności 
na wybraną chorobę (tutaj: nowotwory płuca) według wieku; określenia tendencji 
zapadalności w czasie oraz zdefiniowania wpływu roku urodzenia na zapadalność.
Rysunek 1.  Liczba zachorowań na nowotwory płuca (kody C33-C34 według ICD-10) oraz 
standaryzowany współczynnik zapadalności* w Polsce, dane rzeczywiste (1999–2014) 
oraz prognozowane (2015–2030) na podstawie modelu wiek-okres-kohorta
Figure 1.   Number of new cases of lung cancer (ICD-10 codes C33-C34) and incidence rates 
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B) Mężczyźni
B) Men
* Standaryzacja współczynników zapadalności według roczników na podstawie danych za 2013 r. 
* Incidence rates adjusted by one-year-age-groups in 2013.
Źródło: obliczenia własne na podstawie danych z Krajowego Rejestru Nowotworów.
Source: own calculations based on data from the Polish National Cancer Registry.
PRZEDMIOT ANALIZY
Redukcja konsumpcji tytoniu jest jedną z najskuteczniejszych metod prewencji 
pierwotnej nowotworów. Leczeniem uzależnień od nikotyny zajmują się nie tylko 
poradnie stacjonarne, ale również telefoniczne, a największa spośród nich w kraju 
działa w Centrum Onkologii – Instytucie im. Marii Skłodowskiej-Curie. Podstawo-
wym zadaniem osób zatrudnionych w tych poradniach jest indywidualizacja ofe-
rowanego wsparcia. Celem niniejszej analizy jest określenie czynników, głównie 
postaw, mających wpływ na popadanie w uzależnienie od nikotyny. Identyfikacja 
czynników zwiększających ryzyko uzależnienia pozwoli na projektowanie skutecz-
nych programów prewencji pierwotnej nowotworów. W odróżnieniu od analiz kore-
lacyjnych, oddziaływanie w proponowanym modelu równań strukturalnych zostanie 
rozdzielone na bezpośrednie (przyczynowo-skutkowe) oraz pośrednie. Na przykład 
fakt, że w 2014 r. 29% Polaków, którzy oceniali swój stan materialny jako „skromny” 
lub „biedny” codziennie paliło papierosy, a pośród osób mających według deklaracji 
„bardzo dobre” warunki materialne 20% paliło codziennie papierosy, nie stanowi, że 
między obiema zmiennymi ma miejsce relacja przyczynowo-skutkowa.
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W niniejszej pracy weryfikacji zostanie poddana zależność między siłą charakteru 
a skłonnością do palenia papierosów. Z jednej strony, według powszechnego stereo-
typu (a teza ta jest utrwalana też w mediach, por. np. Matter 2013) osoby palące są 
uważane za słabe psychicznie i mające słabą wolę. Jeszcze częstsze w obiegowej 
opinii jest postrzeganie osób uzależnionych od nikotyny jako nie tylko postępują-
cych irracjonalnie, ale również winnych wyłącznie samym sobie (O’Hagan 2012). 
Jako że uzależnienie od nikotyny ma nie tylko charakter behawioralny, ale rów-
nież farmakologiczny, sugestie, że osoby słabe psychicznie częściej palą papierosy, 
mogą budzić wątpliwości. Przerwanie palenia w stanie tolerancji farmakodynamicz-
nej prowadzi do objawów odstawienia mających charakter fizjologiczny. Należy 
jednak zaakcentować, że samo rozpoczynanie palenia papierosów jest pozbawione 
motywów farmakologicznych. Z drugiej strony komunikacja marketingowa znana 
z kampanii Burnetta, Reynoldsa, firmowana przez producentów papierosów jasno 
odwoływała się do siły charakteru i męskości. W latach 60. ubiegłego wieku wpro-
wadzone na rynek amerykański zostały również papierosy dopasowane do gustów 
kobiet, a w hasłach reklamowych odwoływano się do postulatów emancypacji.
Nietrudno znaleźć w mediach informacje o tym, że częściej palą osoby o docho-
dach poniżej przeciętnego poziomu oraz pozostające bez pracy (por. np. Kirkup 
2014). Na próżno byłoby tamże szukać informacji o tym, że częściej od nikotyny 
uzależnione są ofiary przemocy w dzieciństwie, co było już wcześniej przedmiotem 
zainteresowania w literaturze naukowej (Anda i in. 1999, Shalev i in. 2013). Pen-
nanen i in. (2011) na podstawie danych fińskich zwrócili uwagę na wpływ zaan-
gażowania w naukę w szkole (mierzonego osiągnięciami) na palenie papierosów 
w młodości, przy czym siła oddziaływania tej zmiennej była najwyższa pośród 
wszystkich czynników w zaproponowanym modelu statystycznym. Znamienny sta-
tystycznie był również wpływ trudnych stosunków z rodzicami na uzależnienie od 
nikotyny w wieku szkolnym. W przeciwieństwie do Pennanen i in. (2011), któ-
rzy badali uwarunkowania palenia papierosów przez młodych, w niniejszej pracy 
analizowana jest skłonność do uzależnienia od nikotyny w życiu dorosłym. Hipo-
teza niniejszej analizy brzmi, iż istnieje wpływ czynników okresu młodości, w tym 
niskiego zaangażowania w naukę w szkole oraz bycia ofiarą przemocy, na uzależ-
nienie od nikotyny w życiu dorosłym.
Zanalizowany zostanie ponadto wpływ trudności życiowych (włączając złą sytu-
ację finansową, depresję, zachowania patologiczne) na regularne palenie papierosów. 
Zróżnicowanie w populacji Stanów Zjednoczonych zależności między odczuwa-
niem negatywnych emocji a paleniem papierosów badał Mermelstein (1999). Wcze-
śniej, na podstawie trzyletniej obserwacji uczniów szkół średnich zlokalizowanych 
na południu Australii określono, że osoby młode odczuwające negatywne emocje, 
w tym depresję, są bardziej skłonne do rozpoczynania palenia papierosów (Patton 
i in. 1998).
Według badań prowadzonych 2014 r. przez Centrum Onkologii – Instytut im. 
Marii Skłodowskiej-Curie papierosy pali codziennie 31% Polaków oraz 16% Polek. 
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Analogiczne są w tym względzie wyniki Diagnozy Społecznej (2015), wedle których 
papierosy paliło 31% mężczyzn oraz 18% kobiet. Mając na uwadze międzypłciowe 
zróżnicowanie skłonności do palenia, model równań strukturalnych oszacowany 
zostanie osobno w podpróbach w celu oceny zróżnicowania uwarunkowań zależno-
ści od nikotyny u mężczyzn i kobiet.
DEFINICJA KONSTRUKTÓW TEORETYCZNYCH
Postawy nie mogą być mierzone przy pomocy pojedynczych zmiennych. Trudno 
bowiem np. twierdzić, że oznaką słabości charakteru jest wyłącznie brak celów 
w życiu albo poczucie bezradności w nieznanej sytuacji. Analogicznie, trudno jest 
mierzyć skłonność do uzależnienia od nikotyny tylko zero-jedynkową zmienną pale-
nia papierosów w ostatnim półroczu. Definicje wszystkich badanych w modelu rów-
nań strukturalnych konstruktów teoretycznych, głównie postaw, podano w tablicy 1. 
Na przykład, pomiar konstruktu teoretycznego słabości charakteru obejmuje takie 
pozycje (zwane również z języka angielskiego itemami), jak: brak celów w dotych-
czasowym życiu, poczucie bezradności w nieznanej sytuacji, odczuwanie mie-
szanych uczuć i myśli, uczucie bycia przegranym w problemowych sytuacjach. 
W przypadku konstruktu teoretycznego skłonności do uzależnienia od nikotyny 
zmiennymi pomiarowymi są: regularne palenie papierosów obecnie, długotrwałe 
palenie papierosów kiedykolwiek w przeszłości oraz największa dotychczas liczba 
regularnie wypalanych papierosów w ciągu jednego dnia. Większość analizowanych 
postaw ma charakter behawioralny lub emocjonalno-oceniający wedle podejścia 
strukturalnego Nowaka (1973). Postawę definiował on jako wypadkową trzech kom-
ponentów: relatywnie trwałych dyspozycji do oceny i emocjonalnego reagowania, 
wynikających z nich przekonań, a także dyspozycji do zachowania się wobec przed-
miotu postawy. Akcentując znaczenie komponentu afektywnego, Nowak nazywał go 
czynnikiem konstytuującym postawę.
Najczęściej stosowaną w literaturze miarą oceny rzetelności skali jest α Cronba-
cha (1951). W istocie nie jest to miara dobra dla skal złożonych z kategorialnych 
zmiennych pomiarowych. Zależność między współczynnikiem korelacji Pear-
sona a współczynnikiem α Cronbacha pokazali Vehkalahti i in. (2006). Szczegól-
nym przypadkiem miary α Cronbacha jest współczynnik Kudera-Richardsona 20 
(KR-20), który jest liczony dla zmiennych binarnych. W przypadku skal porządko-
wych wskazane jest korzystanie ze wskaźników bazujących na macierzy korelacji 
polichorycznej (Zumbo i in. 2007). Oceny rzetelności skal w przypadku analizowa-
nych konstruktów teoretycznych dokonano przy pomocy współczynnika porządko-
wego α McDonalda (1985) oraz współczynnika porządkowego θ Armora (1974). 
Wartości obu miar dla zmiennych pomiarowych konstruktów teoretycznych podano 
w poniższej tablicy. Wysokie wartości tych wskaźników rzetelności stanowią o jako-
ści pomiaru wyróżnionych czynników.
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Tablica 1.  Zmienne ukryte i pomiarowe uwzględnione w modelu równań strukturalnych oraz 
ocena rzetelności skal pomiarowych: (a) współczynnik α Cronbacha, 1951, albo KR-20, 
(b) kategorialny współczynnik α Cronbacha zaproponowany przez McDonalda, 1985; 
(c) kategorialny współczynnik θ Armora, 1974
Table 1.   Latent and measurement variables included in the structural equation model and 
the assessment of the scale reliability: (a) Cronbach’s α or KR-20; (b) ordinal 




Observed measures of latent variables
Typ zmiennych 
pomiarowych









y1 – Czy kiedykolwiek palił(a) Pan(i) ponad
6 miesięcy?
y2 – Ile najwięcej papierosów dziennie palił(a) 
Pan(i) regularnie?









y4 – Czy w szkole był(a) Pan(i), ogólnie biorąc, 
uczniem bardzo dobrym, raczej dobrym, 
średnim, raczej słabym, bardzo słabym?
y5 − Gdyby miał(a) Pan(i) podsumować okres 
swojej nauki szkolnej, to czy ogólnie biorąc, 
lubił(a) się Pan(i), uczyć? Wybór spośród: 
zdecydowanie tak, raczej tak, raczej nie, 
zdecydowanie nie.
y6 – Jaki jest najwyższy uzyskany przez 
Pana(nią) dyplom lub świadectwo? Kafeteria 
przekodowana do: wykształcenie podstawowe 












x1 − Czy w dzieciństwie lub młodości
– przed 18. rokiem życia – przeżywał(a) Pan(i) 
poważne problemy z kolegami
z klasy lub z sąsiedztwa, np. wymuszanie 
pieniędzy, przemoc?
x2 − Czy w dzieciństwie lub młodości
– przed 18. rokiem życia – przeżywał(a) Pan(i) 
rozwód lub separacja rodziców?
x3 − Czy w dzieciństwie lub młodości
– przed 18. rokiem życia – przeżywał(a) Pan(i) 
poważny konflikt z kimś z najbliższej rodziny?
x4 − Czy w dzieciństwie lub młodości
– przed 18. rokiem życia – był(a) Pan(i) ofiarą 
przemocy w rodzinie, bicia, złego traktowania?
x5 − Czy w dzieciństwie lub młodości
– przed 18. rokiem życia – był(a) Pan(i) ofiarą 
przemocy seksualnej?








Observed measures of latent variables
Typ zmiennych 
pomiarowych







w życiu dorosłym 
(η3)
y7 − Czy w czasie trwania obecnego 
związku lub poprzednich związków, zdarzyły 
się przypadki poniżania Pana(i) przez 
współmałżonka(i)/partnera/partnerkę?
y8 − Czy w swoim dorosłym życiu,
tzn. od ukończenia 18 lat, był(a) Pan(i) ofiarą 
przemocy fizycznej lub seksualnej?
y9 − Czy w swoim dorosłym życiu,
tzn. od ukończenia 18 lat, był(a) Pan(i) 
ofiarą przemocy psychicznej, znęcania się 
psychicznego?







y10 − Czy w swoim dorosłym życiu,
tzn. od ukończenia 18 lat, w Pana(i) sprawie 
zapadł wyrok skazujący sądu?
y11 − Czy w czasie trwania obecnego związku 
lub poprzednich związków, zdarzyły się 
przypadki przemocy pomiędzy Panem(ią)
a współmałżonkiem(ą)/partnerem/partnerką?
y12 − Czy w czasie trwania obecnego związku 
lub poprzednich związków zdarzyły się 
przypadki przemocy
w stosunku do dzieci?





y13 − Czy w ciągu ostatnich dwóch 
tygodni czuł(a) się Pan(i) stale smutny(a), 
przygnębiony(a), przybity(a)?
y14 − Czy w ciągu ostatnich dwóch tygodni 
miał(a) Pan(i) prawie cały czas uczucie, że na 
nic Pan(i) nie ma ochoty; że stracił(a) Pan(i) 
zainteresowanie
lub przyjemność płynącą z rzeczy, które Panu(i) 
zwykle się podobają?
y15 − Czy w ciągu ostatnich dwóch tygodni 
czuł(a) się Pan(i) prawie cały czas zmęczony(a), 
bez energii?








x6 − Jak, ogólnie biorąc, określił(a)by Pan(i) 
swoje stosunki z sąsiadami? Czy są one: bardzo 
dobre, raczej dobre, raczej złe, bardzo złe, 
czy też w ogóle nie utrzymuje Pan(i) z nimi 
żadnych stosunków?
x7 – Czy w ciągu minionego tygodnia 
rozmawiał(a) Pan(i) z sąsiadami?
x8 − Czy w ciągu minionego tygodnia 
świadczyli sobie Państwo [z sąsiadami] drobne 
przysługi?
x9 − Czy w ciągu minionego tygodnia złożył(a) 









Tablica 1. ciąg dalszy






Observed measures of latent variables
Typ zmiennych 
pomiarowych










y16 – Czy będąc osobą dorosłą, przeżywał(a) 
Pan(i) okresy poważniejszych trudności 
finansowych?
y17 − Jak określiłby(łaby) Pan(i) obecną 
sytuację finansową Pana(i) gospodarstwa 
domowego?
y18 − Proszę teraz porównać poziom życia 
Pana(i) gospodarstwa domowego










y19 – W sprawach finansowych
i rzeczowych na nikogo nie można liczyć.
y20 – W sprawach codziennych (drobne prace 
domowe, pożyczenie drobnych przedmiotów, 
popilnowanie dzieci)
na nikogo nie można liczyć.
y21 – Na wsparcie moralne, szczerą, 
przyjacielską rozmowę lub poradę
w trudnej sytuacji nie można liczyć
w trudnej sytuacji.






x10 – Bywam zaskoczony(a) zachowaniem 
ludzi.
x11 – Zawodzą mnie ludzie, na których liczę.












x13 − Czy w swoim dorosłym życiu,
tzn. od ukończenia 18 lat, miał Pan(i) poważne 
problemy zdrowotne?
x14 − Czy obecnie Pana(i) stan zdrowia stwarza 
problemy w stosunkach
z członkami Pana(i) gospodarstwa domowego?
x15 − Czy obecnie Pana(i) stan zdrowia stwarza 
problemy w życiu seksualnym?
x16 − Czy obecnie Pana(i) stan zdrowia stwarza 
problemy w sposobie organizowania zajęć
w czasie wolnym?





x17 – Do tej pory w moim życiu nie było 
żadnych wyraźnych celów.
x18 – Nie wiem co robić w nieznanej sytuacji.
x19 – Miewam mieszane uczucia i myśli.
x20 – Mam w sobie uczucia, których wolał(a)
bym nie mieć.













Tablica 1. ciąg dalszy
Table 1.  continued
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MODEL RÓWNAŃ STRUKTURALNYCH
Analizę uwarunkowań uzależnienia od nikotyny przeprowadzono na podstawie 
danych z dwóch badań prowadzonych na próbach warstwowo-losowych: „Wiedza 
o nowotworach i profilaktyce” (N = 8000, badanie reprezentatywne dla populacji 
Polski, 2014 r.) oraz „Zdrowie, nierówności, dezintegracja społeczna” (N = 2000, 
badanie reprezentatywne dla populacji Warszawy, 2004 r.). W celu budowy modelu 
statystycznego wykorzystano metodę równań strukturalnych (SEM, ang. structural 
equation modeling) estymowanych techniką ważonych najmniejszych kwadratów ze 
skorygowaną średnią i wariancją (WLSMV, ang. weighted least squares means and 
variance adjusted), nazywanej również potrójną metodą najmniejszych kwadratów. 
W modelu SEM analizie podlegają zależności między zestawem zmiennych zależ-
nych η oraz niezależnych ξ. Związek między nimi można zobrazować w poniższy 
sposób, wykorzystując typowe dla SEM oznaczenia zmiennych nazywane niekiedy 
zapisem LISREL (Muthén 1983):
 , (2)
gdzie α stanowi wektor wyrazów wolnych, B oraz Γ – macierze współczynników, 
a ζ – wektor składników resztowych. Itemy (zmienne pomiarowe) stanowią roz-
kłady odpowiedzi, które są składnikami zmiennych latentnych x* oraz y*. Wybrana 
zmienna latentna y *
i
 o C kategoriach wykazuje następujący związek ze zmienną 
pomiarową yi:
  (3)
Podstawą kategoryzacji zmiennej ukrytej y *
i
 jest C – 1 wartości granicznych τ. 
Jeżeli zaś zmienna pomiarowa y *
i




=  Typowo zmienne pomiarowe konstruktu η są oznaczane jako y, a kon-





gdzie νy oraz νx stanowią wektory wyrazów wolnych, λy oraz λx – macierze współ-
czynników, a ε oraz δ stanowią zaś wektory składników resztowych. Na pierwszym 
i drugim etapie WLSMV, metodą największej wiarygodności liczone są statystyki I 
i (warunkowo) II rzędu wyróżnionych zmiennych ukrytych. Na trzecim etapie esty-
mowane są wartości parametrów, mając dane statystyki I i II rzędu, przy czym 
kryterium jest minimalizacja sumy ważonych kwadratów. Prezentacja szczegółów 
matematycznych techniki WLSMV wykracza poza ramy niniejszego opracowania, 
zainteresowany Czytelnik może zapoznać się z opisem metody przedstawionym 
przez Muthéna (1983).
Artykuł ma stanowić przyczynek do zastosowania SEM w analizach epidemio-
logicznych, które było dotychczas w Polsce sporadyczne. Należy zarazem zaak-
centować konieczność wykazania dbałości metodologicznej przy budowie modeli 
SEM, włączając właściwy dobór technik estymacji i oceny rzetelności do rodzaju 
zmiennych pomiarowych. Do jednych z największych niedociągnięć w dotychczaso-
wych zastosowaniach SEM w Polsce należy bowiem ignorowanie założenia o wie-
lowymiarowym rozkładzie normalnym zmiennych pomiarowych, które to założenie 
obowiązuje w najpopularniejszych technikach estymacji równań (największej wia-
rygodności, uogólnionych najmniejszych kwadratów). Jak zaznaczono wcześniej, 
niewskazana jest również ocena rzetelności skali przy użyciu miar opartych na 
macierzy korelacji liniowej (w tym na podstawie miary α Cronbacha), jeśli skale 
pomiarowe złożone są ze zmiennych kategorialnych.
Tablica 2.  Miary relatywnego dopasowania analizowanych modeli SEM uwarunkowań palenia 
papierosów



















p(RMSEA<0,050)≈1,000 0,028; 0,033 0,955 0,959
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SEM nie musi stanowić metody sensu stricto konfirmacyjnej. Jöreskog (1993) 
wyróżnił trzy podejścia w SEM: modelowanie ściśle konfirmacyjne, wybór alter-
natyw oraz modelowanie generujące. Doboru specyfikacji prezentowanych modeli 
dokonano kierując się wskaźnikami modyfikacji (ang. modification indices), które 
stanowią o spadku wartości statystyki χ2 związanym z uwzględnieniem relacji opisu-
jącej związek między zmiennymi, opisanej parametrem βij lub γij. O jakości dopaso-
wania modelu SEM świadczy niska różnica między macierzą kowariancji S z próby 
oraz macierzą kowariancji oszacowaną na podstawie modelu Σ(θ). Powszechnie 
stosowanymi miarami jakości dopasowania są: RMSEA, TLI oraz CFI. Pierwia-
stek średniego kwadratu błędu aproksymacji (RMSEA) stanowi miarę aproksyma-
cji w jednostkach stopni swobody modelu. W przypadku trzech proponowanych 
w niniejszym artykule modeli SEM, wskaźnik ten osiąga wartość znacznie poniżej 
progu 5% przyjmowanego za wyznacznik dobrego dopasowania modelu (Browne 
i Cudeck 1993). Również górna granica przedziału ufności miary RMSEA znaj-
duje się poniżej wartości referencyjnej 5% (tablica 2). Kenny i McCoach (2003) 
dowodzili, że wartość RMSEA jest zaniżona w modelach z wieloma zmiennymi 
ukrytymi, dlatego obliczono również wartości wskaźników TLI oraz CFI, których 
wartości są wysoce wrażliwe na dodawanie kolejnych zmiennych do modelu. Warto-
ścią referencyjną wskaźnika względnego dopasowania (CFI) jest 0,95 (Bentler 1992, 
Hu i Bentler 1999). Obliczona dla proponowanych w artykule modeli wartość CFI 
przekracza wartość referencyjną, co jest zjawiskiem pożądanym. Wysokie są rów-
nież wartości nienormowanego wskaźnika dopasowania (NNFI, nazywanego rów-
nież TLI od nazwisk twórców – Tuckera i Levisa), który podobnie jak normowany 
CFI opiera się na porównaniu modelu zerowego i oszacowanego.
Rysunek 2. Model SEM w zapisie ścieżkowym, część strukturalna*
Figure 2.  Path diagram of the structural equation model, structural part*
 
* Definicje (wraz z symbolami) konstruktów teoretycznych podano w tablicy 1.





Model SEM zilustrowany na rysunku 2 wybrano na podstawie porównania wiel-
kości miar RMSEA, NNFI, CFI; estymacji dokonano na zbiorze N = 2000 obserwa-
cji, z czego 48% stanowili mężczyźni. Cztery zmienne mają bezpośredni wpływ na 
skłonność do palenia papierosów: słabe wyniki w szkole w młodości (η2), poleganie 
tylko na sobie (η7), proaktywna postawa względem innych ludzi (ξ2) oraz prefe-
rencja samodzielnego działania (ξ3). Na szczególną uwagę zasługuje wysokie zna-
czenie czynników okresu dzieciństwa i dorastania, w tym niskiego zaangażowania 
w naukę w szkole oraz bycia ofiarą przemocy w młodości (tablica 3). Znaczenie 
tych czynników jest znacznie wyższe niż siła oddziaływania analogicznych zmien-
nych ukrytych w dorosłości, takich jak słabe zarobki oraz bycie ofiarą przemocy. 
Słabe wyniki w szkole w młodości mają zdecydowanie najwyższy bezpośredni i cał-
kowity wpływ na skłonność do palenia nie tylko w młodości (co opisywała Penna-
nen i in. 2011), ale również w życiu dorosłym. W istocie zdecydowana większość 
Polaków, jeśli już zaczyna palić regularnie papierosy, to czyni to właśnie pomiędzy 
10. i 30. rokiem życia (rysunek 3). Zarówno trudne doświadczenia w młodości, jak 
złe oceny w szkole mają istotny statystycznie wpływ na niezamożność w dorosłości 
bez względu na specyfikację modelu (włączając estymację modeli o gorszych war-
tościach RMSEA, NNFI, CFI) oraz – co wynika z modeli prezentowanych w dalszej 
części tekstu – bez względu na ewentualne zawężenie próby do osób jednej płci.
Rysunek 3. Histogram deklarowanego wieku rozpoczęcia codziennego palenia papierosów*
Figure 3.  Histogram of daily smoking onset age*
* Próba 8000 Polaków powyżej 18. r. życia.
* Sample of 8,000 Polish residents aged 18 and more.
Źródło: opracowanie własne na podstawie wyników badania „Wiedza o nowotworach i profilaktyce” 
(2014 r.).
Source: own elaboration based on results of the research project ‟Knowledge of Cancer and 
Prevention” (2014).
Niezamożność wykazuje związek statystyczny z paleniem papierosów, jak wska-
zuje wielu autorów analiz korelacyjnych (Haustein 2006). Pogląd ten jest również 
częsty w obiegowej opinii (por. np. Kirkup 2014). Na podstawie modelu równań 
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strukturalnych łatwo dostrzec, że związek niezamożności w wieku dorosłym z pale-
niem papierosów ma częściej charakter pośredni, niż bezpośredni. Bezpośrednie 
oddziaływanie zmiennej opisującej stan posiadania na uzależnienie od nikotyny 
nie jest istotne statystycznie wedle wyników modelowania równań strukturalnych. 
Niezamożność w wieku szkolnym kształtuje jednak postawy, które oddziałują na 
prawdopodobieństwo uzależnienia od nikotyny. Na przykład ofiarami przemocy 
w dzieciństwie, słabszymi uczniami częściej są osoby z niezamożnych rodzin (John-
son i in. 2007).
Tablica 3.  Standaryzowane wartości efektów bezpośrednich, pośrednich i całkowitych wpływu 
zmiennych ukrytych na skłonność do palenia papierosów (η1) dla próby ogółem
Table 3.   Standardised direct, indirect and total effects of latent variables on the tendency to 





















Słabe wyniki w szkole
w młodości (η2) 0,289 <0,001 0,264 <0,001 0,025 0,005
Ofiara przemocy
w młodości (ξ1) 0,040 0,007 – – 0,040 0,007
Ofiara przemocy
w życiu dorosłym (η3) – – – – – –
Zachowania 
patologiczne
w życiu dorosłym (η4)
– – – – – –
Depresja (η5) – – – – – –
Proaktywna postawa 
względem innych ludzi 
(ξ2)
0,082 0,008 0,119 <0,001 -0,037 0,022
Niekorzystna sytuacja 
finansowa (η6) 0,055 0,006 – – 0,055 0,006
Poleganie wyłącznie




0,085 0,004 0,085 0,004 – –
Zły stan zdrowia (ξ4) 0,042 0,006 – – 0,042 0,006





Osoby skłonne do palenia papierosów są istotnie statystycznie częściej otwarte 
na otoczenie. Wniosek ten wpisuje się w wyniki zdecydowanej większości (choć nie 
wszystkich) badań nt. związku między ekstrawersją a skłonnością do palenia papie-
rosów (por. metaanaliza Munafò i in. 2007). W zaproponowanym modelu równań 
strukturalnych zależność między skłonnością do palenia oraz otwartością na oto-
czenie stanowi oddziaływanie o istotnym statystycznie bezpośrednim charakterze, 
zwłaszcza w przypadku kobiet (tablica 4 w następnej sekcji).
Badania empiryczne nt. zależności między indywidualizmem, kolektywizmem 
a skłonnością do palenia papierosów są znacznie rzadsze. Lang i in. (2015) na pod-
stawie analizy ekologicznej oraz modelu matematycznego wskazali, że w społe-
czeństwach kolektywistycznych udział osób palących powinien zmieniać się (rosnąć 
bądź zmniejszać się) wolniej, niż w przypadku społeczeństw indywidualistycznych. 
W modelu SEM indywidualizm mierzony zarówno miernikami o charakterze afek-
tywnym (η7), jak behawioralnym (ξ3), ma wpływ na skłonność do palenia papie-
rosów, chociaż empiryczny poziom istotności dla relacji między tymi zmiennymi 
a skłonnością do palenia (opisany parametrami β17, γ13) jest wyższy niż w przypadku 
zmiennych reprezentujących stopień zaangażowania w naukę oraz otwartość na kon-
takt z innymi ludźmi (tablica 3). Zależności te zostaną szerzej omówione w kolejnej 
części artykułu.
PŁEĆ A CZYNNIKI WARUNKUJĄCE PALENIE PAPIEROSÓW
Na rysunku 4 zilustrowano model SEM oszacowany osobno w podpróbach 
wyróżnionych ze względu na płeć, przy czym różnice w zakresie czynników mają-
cych bezpośredni wpływ na skłonność do palenia mężczyzn i kobiet zaznaczono 
tłustym drukiem. Dwie zmienne ukryte spośród wyróżnionych mają istotny staty-
stycznie bezpośredni wpływ na skłonność do palenia papierosów bez względu na 
płeć: niewielkie zaangażowanie w obowiązki szkolne oraz proaktywna postawa 
względem otoczenia. Zarówno wpływ osiągnięć w szkole, jak ekstrawersji na skłon-
ność do palenia został już opisany w poprzedniej części artykułu; oddziaływanie obu 
zmiennych ukrytych nie jest bowiem spolaryzowane ze względu na płeć badanego.
W przypadku mężczyzn istotny statystycznie jest wpływ trzech czynników opi-
sujących siłę charakteru lub indywidualizm (ξ2, ξ3, ξ5). Słabość psychiki jest u męż-
czyzn jest destymulantą palenia papierosów, całkiem wbrew obiegowej opinii o tym, 
że uzależnienie od nikotyny jest typowe dla ludzi słabych, co było sygnalizowane 
w pierwszej części artykułu. W istocie zmienne ukryte siły charakteru, polegania 
tylko na sobie oraz preferencji samodzielnego działania można uznać za składowe 
jednego większego konstruktu, który można określić mianem ‘męskich cech cha-
rakteru’. Wszystkie te cechy mają bezpośredni i istotny statystycznie wpływ na 
skłonność do palenia papierosów wśród mężczyzn. W istocie wnioski te są zgodne 
z wynikami badania diagnostycznego Svartberga i Jorde (2007), w którym wyka-
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zano, że mężczyzn palących papierosy charakteryzuje wyższy poziom wolnego 
i całkowitego testosteronu we krwi, co jest sprzeczne z (pewną) wiedzą o tym, że 
palenie ma negatywny wpływ na poziom hormonów płciowych u mężczyzn. Przed-
stawione wyniki modelowania równań strukturalnych najprawdopodobniej stanowią 
wyjaśnienie tego paradoksu. Przypuszczenie, że mężczyzn rozpoczynających pale-
nie papierosów charakteryzuje wyższy poziom testosteronu we krwi, miał również 
James (2002).
Rysunek 4. Model SEM w zapisie ścieżkowym w podpróbach, część strukturalna*







* Definicje (wraz z symbolami) konstruktów teoretycznych podano w tablicy 1.





Tablica 4.  Standaryzowane wartości efektów bezpośrednich wpływu zmiennych ukrytych na 
skłonność do palenia papierosów (η1) w podpróbach















Słabe wyniki w szkole w młodości (η2) 0,342 <0,001 0,207 <0,001
Ofiara przemocy w życiu dorosłym (η3) – – 0,162 0,001
Depresja (η5) – – 0,116 0,017
Proaktywna postawa względem innych 
ludzi (ξ2) 0,097 0,057 0,114 0,009
Poleganie wyłącznie na sobie (η7) 0,178 0,013 – –
Preferencja samodzielnego działania (ξ3) 0,263 <0,001 – –
Słabość charakteru (ξ5) -0,182 0,007 – –
Źródło: opracowanie własne.
Source: own elaboration.
Istnieją dwie możliwe przyczyny, dla których mężczyźni o ponad przeciętnie 
wysokich wartościach zmiennych ukrytych siły charakteru, polegania tylko na sobie 
oraz preferencji samodzielnego działania, częściej sięgają po papierosy. Po pierw-
sze, palenie wciąż bywa stereotypowo uznawane za oznakę męskości czy dojrzało-
ści, a zatem jest to wyraz cech, do których nierzadko aspirują ludzie młodzi, a wśród 
nich właśnie największe jest prawdopodobieństwo rozpoczęcia palenia (rysunek 3). 
Skojarzenie to było utrwalane przez komunikację marketingową producentów papie-
rosów. Po drugie, osoby będące indywidualistami mogą być mniej reaktywne na 
komunikację nt. prewencji nowotworów. Ta hipoteza jest jednak mniej przekony-
wująca, bowiem w przypadku modelu SEM zaproponowanego dla podpróby kobiet 
wpływ zmiennych ukrytych ξ2, ξ3, ξ5 na skłonność do palenia (η1) w ogóle nie jest 
znamienny statystycznie. Zadaniem prewencji pierwotnej nowotworów powinna być 
eliminacja kojarzenia przez młodych mężczyzn dorosłości i męskości z paleniem 
papierosów. Konstrukty reprezentujące w modelu indywidualizm działań (ξ3, η7) 
mogą stanowić również o wymuszonej samodzielności, a zarazem być wyrazem 
braku wsparcia ze strony innych ludzi. Przyjmując taką interpretację, należałoby 
wnioskować, że u mężczyzn zależność od nikotyny jest przejawem problemów 
w kontaktach międzyludzkich. Przeciwko takiej interpretacji świadczą jednak war-
tości efektów całkowitych i bezpośrednich konstruktu otwartości względem otocze-
nia (ξ2) na skłonność do palenia papierosów (η1).
W przypadku kobiet dwa inne czynniki mają znamienny statystycznie bezpo-
średni wpływ na skłonność do palenia papierosów: odczuwanie depresji (η5) oraz 
bycie ofiarą przemocy w życiu dorosłym (η3). Prawdopodobieństwo sięgania po 
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papierosy w przypadku kobiet jest zatem następstwem dwóch czynników, które nie 
są istotne statystycznie w modelu oszacowanym dla podpróby mężczyzn. Odczuwa-
nie depresji (η5) można traktować jako zmienną reprezentującą ogółem skłonność 
do zaburzeń afektywnych. Przemoc w kwestionariuszu badania była definiowana 
zarówno jako wpływ fizyczny, jak psychiczny na jednostkę (tablica 1). Wysokie 
wartości konstruktu η3 nie są zatem rzadkie ani w przypadku kobiet, ani mężczyzn.
Tablica 5.  Standaryzowane wartości efektów całkowitych wpływu zmiennych ukrytych na 
skłonność do palenia papierosów (η1) w podpróbach















Słabe wyniki w szkole w młodości (η2) 0,366 <0,001 0,218 <0,001
Ofiara przemocy w młodości (ξ1) 0,054 0,029 0,139 <0,001
Ofiara przemocy w życiu dorosłym (η3) – – 0,183 <0,001
Zachowania patologiczne w życiu 
dorosłym (η4) – – – –
Depresja (η5) – – 0,116 0,017
Proaktywna postawa względem innych 
ludzi (ξ2) 0,049 0,281 0,114 0,009
Niekorzystna sytuacja finansowa (η6) 0,047 0,027 0,022 0,050
Poleganie wyłącznie na sobie (η7) 0,178 0,013 – –
Preferencja samodzielnego działania (ξ3) 0,263 <0,001 – –
Zły stan zdrowia (ξ4) 0,046 0,032 0,023 0,025
Słabość charakteru (ξ5) -0,110 0,098 0,084 <0,001
Źródło: opracowanie własne.
Source: own elaboration.
W przypadku obu płci największe jest znaczenie (bezpośrednie i całkowite) 
czynników związanych z dzieciństwem, w tym niskiego zaangażowania w obo-
wiązki szkolne (tablice 4 i 5). Prewencja pierwotna nowotworów złośliwych płuca 
musi być zatem prowadzona już pośród osób młodych. Zarówno na podstawie 
porównania standaryzowanych wartości efektów bezpośrednich, jak i całkowitych 
widać, że w przypadku kobiet palenie jest częściej wyrazem trudności życiowych 
i słabości charakteru, podczas gdy wśród mężczyzn uzależnienie od nikotyny jest 
związane z siłą charakteru (czy aspiracją do niej) i indywidualizmem, z cechami 
charakteru uznawanymi na męskie. Konieczne jest zatem zróżnicowanie komuni-
kacji nt. prewencji palenia kierowanej do mężczyzn i kobiet. Prewencja u kobiet 
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będzie skuteczna, jeśli komunikacja będzie prowadzona z większą intensywnością 
wśród osób wykluczonych społecznie. Dla prewencji palenia pośród mężczyzn sku-
tecznym działaniem będzie zaś zastąpienie wykreowanego wizerunku palacza jako 
mężczyzny niezależnego oraz pewnego siebie autorstwa Burnetta i Reynoldsa przez 
obraz palacza jako osoby słabej i niemęskiej. Działania te mają wysokie szanse na 
powodzenie w długookresowej prewencji palenia, mając na uwadze wyniki modelo-
wania równań strukturalnych.
PODSUMOWANIE
Palenie papierosów jest najczęstszą przyczyną zachorowań na nowotwory płuca 
w Polsce i na świecie ogółem. W 2017 r. w Polsce na nowotwory płuca zacho-
ruje 14,9 tys. mężczyzn i 7,9 tys. kobiet. Wedle prognozy wyznaczonej na pod-
stawie modelu wiek-okres-kohorta w 2030 r. liczba zachorowań będzie w sumie 
o 1,2 tys. wyższa. Na podstawie modelu równań strukturalnych opisano kluczową 
rolę czynników odnoszących się do młodości, w tym zaangażowania w obowiązki 
szkolne, na palenie papierosów w życiu dorosłym. Efekt bezpośredni i całkowity 
tej zmiennej jest zdecydowanie najwyższy pośród wszystkich konstruktów włączo-
nych do modelu SEM. Dodatnie jest również oddziaływanie otwartości na innych 
(która stanowi składową ekstrawertyzmu), co było już wcześniej przedmiotem zain-
teresowania w literaturze (Munafò i in. 2007). Podkreślenia wymaga zarazem brak 
związku między zachowaniami patologicznymi (włączając skazanie wyrokiem sądu, 
używanie przemocy) a skłonnością do palenia papierosów w każdej spośród anali-
zowanych specyfikacji modelu.
Zróżnicowanie poziomu i trendów zapadalności na nowotwory płuca ze względu 
na płeć stanowi o różnicach w uwarunkowaniach uzależnienia od nikotyny. Wska-
zane przy projektowaniu działań prewencji pierwotnej nowotworów jest uwzględ-
nienie różnic między mężczyznami i kobietami w zakresie uwarunkowań palenia 
papierosów. Wyższą skłonność do uzależnienia od papierosów wykazują kobiety 
z zaburzeniami afektywnymi, ofiary przemocy (istotne statystycznie efekty bezpo-
średnie w modelu SEM). Pożądane z tego powodu jest silniejsze ukierunkowanie 
komunikacji nt. szkodliwości palenia do osób wykluczonych społecznie. W przy-
padku mężczyzn czynnikami zwiększającymi prawdopodobieństwa palenia jest zaś 
siła charakteru, poleganie tylko na sobie oraz preferencja samodzielnego działania 
(istotne statystycznie efekty bezpośrednie w modelu SEM), a zatem wartości, które 
są kojarzone z paleniem papierosów przez młodych mężczyzn. Są to zarazem war-
tości, do których wprost odwoływali się producenci papierosów w komunikacji mar-
ketingowej. Mając na uwadze prognozę liczby zgonów na nowotwory płuca wśród 
mężczyzn, konieczne jest podjęcie dedykowanych do nich działań prewencji palenia 
papierosów, włączając wyparcie wizerunku palacza jako niezależnego i silnego psy-
chicznie mężczyzny, szczególnie wśród uczniów szkół podstawowych i średnich. 
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Przyczyni się to również do zredukowania nierówności w zakresie zdrowia między 
kobietami a mężczyznami (ang. health gap).
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DETERMINANTS OF PROPENSITY
FOR CIGARETTE SMOKING. RESULTS
OF STRUCTURAL EQUATION MODELLING
ABSTRACT
According to the age-period-cohort projection of lung cancer incidence (ICD-10 
codes C33-C34), smoking prevention will be crucial for both men and women 
longevity. Lung cancer remains the main cancer cause of death among males in 
Poland. In 2014 the number of deaths in Poland caused by lung cancer among men 
was more than twice as high as for women. The study is focused on identification 
of attitudes influencing the propensity to smoke, which is performed by structural 
equation modelling (SEM) based on weighted least squares means and variance 
adjusted (WLSMV) estimation. Good fit of the presented models is demonstrated 
by RMSEA, NNFI and CFI values. Reliability of scales is assessed by ordinal alpha 
and ordinal theta coefficients.
Commitment to learning in childhood exhibits the highest standardized effect 
on propensity to smoke, which is an argument for youth smoking prevention. 
Structural equation model was estimated for men and women separately because 
of gender differences in smoking determinants. A strong character, individualism 
and self-reliance are the factors, which increase smoking propensity among males. 
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These can be treated as features of masculinity and are not statistically important 
determinants of being a smoker for females. Depressive disorders, being a victim 
of violence as adults are statistically significant determinants of smoking among 
women.
Keywords: lung cancer, cancer prevention, cancer control, smoking, masculinity, 
childhood, SEM, structural equation modeling, epidemiology, health gap
